凍瘡の研究 (そのVIII) : 沖縄の凍瘡 (学童の調査から) by 神村 瑞夫 et al.
札幌医誌　49（5）491～497（1980）




























































































































































































































































































































































































































































































Tota1 5 16 4 3
3
8
P＞0．005M＞T
P〈0．005M＞T
4名となっている・
　3・2・3家族関係：家族と学童との罹病関係をみると三
校の総数ではTable　6に示すごとく学童，家族ともに罹
患歴のあるもの20名（8・6傷），家族に罹患歴はあるが学：童
には罹患歴のないもの8名（3．4傷），家族には罹患したもの
がないが，学童に罹患歴のないもの10名（4，3％），家族，
学童ともに罹患歴のないもの194名（83．6％）であった．
したがって：本症罹患に関して学童とその家族の間には明ら
かな相関が認められた，Fisherの直接確率計算法で学校
別の上記の関係をみると，Table　7のごとく名護と伊豆味
は家族，学童の罹患歴の相関性がみられ，源河でも相関性
が認められた．
　3・2・4発船型1発疹型についてみるとTable　8のご
とく，M型凍瘡に属する赤い斑点が主徴のもの5名，同じ
く赤い腫脹のみられるもの16名，T型凍瘡に属する欝血
を主徴とするもの4名，MT型凍瘡に属する重症凍瘡は3
名，調査表のうえから型を判別しえないもの8名となった．
M型，r型両者の差を検定すると，名護では有意差を認め
えなかったが，源河では10箔の有意水準で，伊豆味では
0．5傷の有意水準でM型が多く，合計すると0．596水準で
M型が多いという結果となった．
4　考 按
　古くから，かつ多くの成書には「凍瘡は自律神経不安状
態を素因として，これに0～5。C内外の寒冷が作用して惹
起された機能的，器質的血行障害である」と記載されてい
る．しかしそれは経験的推定に基づくものであり，計画的
臨床観察や統計的観察に裏付けられたものではない．
　著者は既に多くの臨床観察や薬物治験から「凍瘡は主と
して遺伝的素因を持つものに較差の大きい寒冷が繰返し負
荷して惹起した血液と微小循環系の機能失調とくに余力の
減退が，これらへの順応性が高度に要求される局所に表現
されたものである」と説明した2）．そして青年集団1，632
名の調査1＞で凍瘡罹患率を関東在住者！0％，東北・関西
19％，九州23％，北海道27％の結果をえ，わが国では凍
瘡は関東に最も少く，南北に多発する傾向のあることを提
言した．しかも彼等が北海道へ渡道したあとは出身地別の
発症率が不明瞭となることも示した．その結果各地の気温
条件中，平均最低気温や低極気温が低く，平均日較差の大
きいことが，凍瘡発症の主要条件であることを示した，ま
た国内の多くの報告者が平均気温15℃，日較差！0～15℃
位で凍瘡の発症があると述べたが，著者2＞はそれより低く
10℃前後で充分であると推定した．
　また沖縄の凍瘡については未だ述べるものがなく，一方
沖縄の最低気温極値が3．4℃（1967年2月5日）で氷点下
にならないことから凍瘡は沖縄を除くわが国全土に発症す
ると述べるものもあった．　しかし日最低気温が！0℃未満
の日が年間33．2日もあるこの土地で，かつFig，1のごと
く10年平均月別日最低気温が，12，1，2，3月が150C以下
であり，日較差は日別の資料は入手し得なかったが，半句
別平均日較差は11月の6・97℃から4月の7，080Cに到る
間は7℃以上で他の5月から10月まで5，6。C台である．
これは10℃に及ばないが，　日最高気温の月最高値と最低
気温の月最低値をFig．1でみると10月～4月の間は200C
以上の較差があり，夏季の較差とは全く異なった大きな差
が認められる，以上なお具体性を欠くが沖縄北部には凍瘡
が発症しうる気候条件があるとして今回の調査の根拠とな
ったのである．
　気温の調査は沖縄北部名護測候所の気候表を基本とし
た．先に述べたごとく調査は名護を含め3地区で行った
が，南西に入江を控え，北方に山を廻らし比較的沖縄北部
では温暖な名護と，名護より北にあり，冷たい川風が冬季
には吹き，より寒冷地である源河，さらに山峡地にあり，
川風が吹き込み，日較差が大きいという伊豆味の特徴は見
逃せない．気象条件に関する情報は主として小学校教員か
らえたが，幸い三校にともに勤務した人々の意見が全く一
致したことによって，具体的数字は得られなかったが，か
なり高い確度がある気象条件と推定された．
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　調査結果は明らかに現症の患者を発見しえ，推定どおり
であった．その比率は気候条件から予想されたとおり，検
査児童数に対して名護1，0傷，源河2，2％，伊豆味5．2％であ
ったが，患者数が7名という少数の為有意差検定は行えな
かった．M型が5名，　T型2名で，　M型が多かった．こ
れは関西，関東，九州などと異なり，むしろ北海道型を示
すといえるが少数例のため確かめえない．
　更に凍瘡に対する理解度が高いことを確かめ，学校保健
婦の指導の下にアンケート調査を行ったが，回収しえたも
のは245名で，回収率は77％である．うち1名は回答が不
的確であり，除外して結局244名について解析した．
　罹患経験者数は36名15傷であり，かつての各地での学
童凍瘡発生頻度すなわち京者llの68～83％3），福岡37％4），
仙台45～54傷5），新潟43～1．5傷6・7），札幌42％8）に較べる
とはるかに少ないのは事実であるが，伊豆味の31％は決し
て少ない数字ではない．また学校別では名護と源河，名護
と伊豆味の間には発生数に明らかに有意差があり，気候的
に名護と他の2校との間には大きな差があると同時に，名
護の7％という罹患率と他2校の罹患率の開きは，名護が
凍瘡罹患可能地区として限界に近いとの感は否めない・同
時に寒冷血に較べて日較差の大きさが，凍瘡発生の主要要
件であることも推定された．
　罹患月をみると9月から4月に到る間であり，罹患率の
高い月は12，1月であり，沖縄以外の地区の発生頻度と同
様である・しかし4月の所謂春季凍瘡が明らかに多く，よ
り北海道型に似る・
　凍瘡は遺伝傾向の極めて強い疾患9＞であるが，本調査で
も学童と家族の罹患傾向には有意の相関が認められ，とく
に名護と伊豆味では高度の学童と家族との相関性が認めら
れ，在来の本疾患の遺伝性の強さが示唆された．
　発疹型をみると判別し難いものも少なくないが，M型に
属すると思われるもの21名，T型に属すると思われるもの
4名，MT型に属すると思われるもの3名で，　M，　T両型
の差の存在は，源河では10傷水準であるが，伊豆味では
明らかに認められ，全例では0．5％水準でM型が多いとの
結果となった．以上は九州，関東，関西に較べてより日較
差の強い土地にM型が多発するという北海道のパターン
に近い，1953年の著者の調査ではM型は北海道では全凍
瘡患者の54％であり，今回の調査では75％であった．こ
の点日較差が北海道以上に急ぎいとも推定される．
5　結 語
　平均温度15℃，日較差10℃内外の気温条件で凍瘡は発
生しうるとの推定から，この条件をほぼ満たす沖縄北部に
は，凍瘡患者は存在しうると推定し，沖縄北部名護市とそ
こよりも寒冷，かつ日較差の大きい源河，伊豆味の三校学
童5，6年生を昭和54年1月末に調査し以下の結果をえた．
　1．学童凍瘡患者は7名，うちM型5，T型2名が存在
した．
　2．アンケート調査244名の結果では罹患経験36名
15％で，名護7傷，源河19％，伊豆味31彪であった．
　3．罹患月は9～4月に到る間でピークは！2，1月であ
った．
　4．遺伝関係が明らかに認められ，特に名護，伊豆味で
著明であった．
　5．発疹型はM型が著明に多く，全凍瘡患者の75％を
占めた．
　6，発症数は関東に比しやや劣るが，発疹型はM型が
多く，発症時期とともにより北海道型であった．
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